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I. Introduction et rappels 


Le poumon est constitue d’unites morphologiques et fonctionnelles 
enveloppees par un tissu de soutien, le tissu interstitiel. 



es unites fonctionnelles du poumon 

Le lobule de Miller 


est l’unite morphologique du poumon, (anatomopathologique et 
radiologique) de forme polyedrique de taille variable, il est traverse a son sommet par un 
axe broncho vasculaire. 

La bronche lobulaire est une bronche de 15eme ordre, elle se ramifie en bronchioles 
terminates puis en bronches respiratoires 


Les arteres lobulaires et acinaires suivent l’axe bronchique a la 
difference des veines et des lymphatiques pulmonaires. Ces derniers sont en effet 
distribues a la peripherie du lobule 
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ha bronche lobulaire (1) est une bronche de 1 5 erne ordre, elle se ramifie 
(3 ) jusqu dux bronchioles terminales (4 ) puis en bronchioles respiratoires (5) ; les arteres 
lobulaires (2) (0,5 a 1 mm j et acinaires suivent I’axe bronchique a la difference des veines et 
des lymph atiques pulmonaires. Ces derniers (8) sont distribues a la peripherie du lobule, 
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Ce tissu continu represente l’armature de chaque unite pulmonaire et 
de chaque poumon. 

Comprend 4 compartiments : 

1. Peripherique (plevre viscerate), 

2. Axial (axes broncho vasculaires), 

3. Parenchymateux (parois alveolaires), 

4. Lobulaires (parois sep tales lobulaires). 

Chaque compartiment est en continuite avec les autres et permet 
d’as surer la mecanique ventilatoire et notamment la transmission des 
mouvements de la cage thoracique par la plevre 
Ce tissu de soutien est aussi un lieu d‘echanges liquidiens constants 
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Figure 2 : Interstitium pulmonaire en microscopie 



L’interstitium pulmonaire correspond au tissu conjonctif de soutien des axes broncho - 

vasculaires 

(fleche noire) et des alveoles (fleches grises) (* = lumiere alveolaire, X = bronchiole, § = 

vaisseau). 
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1 1 . Bronchopneumop athie s 
chroniques obstructives (BPCO) 

-Ce sont des affections caracterisees par une obstruction 

Fonctionnelle ou organique de l’arbre broncho pulmonaire 
et par une gene des echanges respiratoires 


resistance augmentee au 

voies aeriennes) 


passage de fair (retrecissement des 


pression reduite de l’air expire (diminution de l’eiasticite 

pulmonaire) 
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Les bronchopneumopathies obstructives 



(BPCO) 



Pathologie 

Ou 

Manifestations 

pathologiques 

Etiologie 

Symptomes 

Bronchite 

chronique 

Branches 

Hyperplasie des glandes 

mucosecretoires, 

hypersecretion 

Tabagisme, 
polluants de I’air 

Toux, 

expectorations 

volumineuses 

Bronchiectasie 

Branches 

Dilatation et cicatrisiation 
des voies aeriennes 

Infections 

severes ou 
persistentes 

Toux, 

expectorations 
purulentes, fievre 

Asthme 

bronchique 

Branches 

Hyperplasie des cellules 
musculaires lisses, 
hypersecretion, 
inflammation 

Immunologique 
ou indefinie 

Dyspnee 

expiratoire 

Emphyseme 

Acinus 

Desctruction de la paroi 
alveolaire, augmentation 
de I’espace aerien 

Tabagisme 

Dyspnee 

Bronchiolite 

Bronchioles 

Cicatrisation 

inflammatoire, 

obliteration 

Tabagisme, 
polluants de I’air 

Toux, dyspnee 
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Bronchiectasies 

■ Definition: 

- Dilatations segmentaires et permanentes de bronches 
et/ou bronchioles. Elies sont la consequence d’une 
infection chronique et necrosante. Elies favorisent la 
persistance de l’infection, la formation d’abces etc... 

■ Causes: 

- Mucoviscidose, obstruction bronchique... 
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-Physiopathologie 

Quelque soit l’agresseur initial de la muqueuse 
bronchique, les bronchectasies sont la 
consequence essentiellement de facteurs locaux : 
alteration de la muqueuse, colorisation 
bacterienne, reponse inflammatoire de l’Hote, 
dommages tissulaires. 

Ces phenomenes constituent les principaux 
elements du cercle vicieux de Cole. 
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Charge Bacterienne 


Alteration 

mucociliaire 


Inflammation 


Dommages 

Tissulaires 


Cercle vicieux de Cole 
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■ Formes generalisees —> en eponge ou pierre meuliere. 


Formes localisees — > groupe plus ou moins volumineux de 
bronches dilatees 
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Bronchiectasies 
du lobe moyen 
droit avec 
destruction du 
parenchyme 
pulmonaire 




• 
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Bronchopneumonie* 

et 

abces pulmonaires** 
en presence de 
bronchiectasies 
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■ Disorganisation ou disparition de l’armature musculo elastique 
parietale des bronches cartilagineuses 

Revetement epithelial le plus souvent disparu remplace par un tissu 
de granulation. 

■ - Peut persister un revetement epithelial represente par une assise de 
cellules cubiques non secretantes ou par un epithelium 
hyperplasique hypercrine ou bien en mataplasie malpighienne 

■ - Glandes : Hypertrophiques 

Hyperplasique s 

■ Peribronche : 

■ L’etude histologique de la peribronche est capitale. Les lesions se 
traduisent par un oedeme 

Ou une sclerose mutilante qui englobe les vaisseaux sanguins et 
lymphatiques ainsi que les nerfs et les ganglions 
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La DDB est une affection acquise, toute fois sa survenue fait intervenir 
des facteurs d’environnement, surtout infectieux et le terrain 
predisposant. 

■ Les formes dites congenitales sont surtout Texpression d’un terrain 
predisposant et correspondant a des formes diffuses (mucoviscidose, 
deficit, immunitaire, humoral ou cellulaire, dyskinesies ciliaire 
primitive) 

■ Les formes acquises peuvent etre 

localisees ou diffuse 

par compression ou broncho-pneumopathies. 

- Facteurs infectieux : 

■ Antecedant d’infection respiratoire severe (coqueluche ou infection 
virale) 

■ -Tuberculose 

- Rougeole, virus respiratoire syncithial 

■ - VIH 
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Etiologies et facteurs 

predisposant: 

- Facteurs mecanique : 

-inhalation d’un corps etranger 

-Compression bronchique d’origine gg ou une 
tumeur bronchique donne generalement des 
bronchectasies localisees. 

-Facteurs associes : 

-RGO et Finhalation de produits toxiques 


facadm16@gmail.com 


Participez a "Q&R rapide" pour mieux preparer vos examens 


2017/2018 



Sur: www.la-faculte.net 


Espace E-learning pour apprentissage gratuit online 


Pour utilisation Non-lucrative 


B.Emnhvseme oulmonaire 
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Emphyseme pulmonaire 

■ Definition 

Elargissement anormal et permanent des espaces 
aeriens distaux jusqu’aux bronchioles terminales, 
avec destruction des parois alveolaires, mais sans 
fibrose significative. 

(emphusema=gonflement) 

■ Types principaux 

- Centroacinaire (centrolobulaire) 

- Panacinaire (panlobulaire) 
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Emphyseme pulmonaire 

■ Pathogenese 

Desequilibre entre l’activite proteolytique de 
l’elastase (liberee par les neutrophiles et les 
macrophages) et celle de l’alpha-l-antitrypsine, 
d’ou destruction des parois alveolaires. 


facadm16@gmail.com 


Participez a "Q&R rapide" pour mieux preparer vos examens 


2017/2018 



Sur: www.la-faculte.net 


Espace E-learning pour apprentissage gratuit online 


Pour utilisation Non-lucrative 



facadm16@gmail.com 


Participez a "Q&R rapide" pour mieux preparer vos examens 


2017/2018 



Sur: www.la-faculte.net 


Espace E-learning pour apprentissage gratuit online 


Pour utilisation Non-lucrative 


Lesions anatomiaues elementaires 


Elies sont caracterisees par l’atrophie de la paroi alveolaire. La 
structure du lobule peut etre encore reconnais sable, mais les cloisons 
separant les alveoles sont amincies. 

La disparition voir l’evanouissement de la paroi alveolaire a conduit a 
l’etude systematique des modifications de tous ces elements 
constitutifs. 

-Des capillaires alveolaires sont tres alteres de fa^on precoce. 


-Les cellules alveolaires presentent d’importantes lesions lytiques en 
premier les pneumocytes de type I puis plus tardivement les 
pneumocytes de type II 
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Lesions anatomiques elementaires 

■ -La charpente conjonctive contient d’abord des fibres de 
collagene plus nombreuses que normalement 


■ Puis les fibres disparaissent et la paroi n’est plus representee que 
par une mince bande de substance fondamentale tres opaque. 
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- Les differents types d’emphvseme 

II existe 3 types d’emphyseme : 

■ - Pan lobulaire 

■ - Centrolobulaire 

■ - Emphyseme paras eptal 

■ -Pan lobulaire ou paracineux ou Tatrophie parietale interesse au 
meme degres toutes les parois alveolaires de l’acinus. 

-Le centrolobulaire ou centroacineux ou les lesions n’occupent que la 
partie centrale (peri-bronchiolaire) de l’acinus, les alveoles 
peripheriques etant normaux 

■ -L’emphyseme « periacineux » ou paraseptal caracterise par une 
dilatation des seuls alveoles peripheriques qui se situent au contact 
des cloisons conjonctives (plevre, septum, axes, broncho-vasculaire) 

■ II semble que les alterations frappent simultanement tous les 
elements de la paroi. 
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I bronchiole 
I terminale 


canal 

alveolaire 
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Emphyseme centro-acinaire 
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Emphyseme 

panacinaire 
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C.ASTHME 
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L’asthme est caracterise par 

une obstruction reversible des petites bronches due a 

■ des spasmes bronchiques 

■ des bouchons muqueux 

on en connait deux types 

non atopique 

hypersensibilite type I 
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Hypersensibilite type I 


Prototype de 1 ’affection 

■ asthme bronchique 

■ anaphylaxie 


Mecanisme immunologique 

■ immunoglobulines IgE cytophiles (mastocytes, 
basophiles) 

■ liberation de l’histamine lors de l’activation des 
cellules par l’antigene 


facadm16@gmail.com 


Participez a "Q&R rapide" pour mieux preparer vos examens 


2017/2018 



Sur: www.la-faculte.net 


Espace E-learning pour apprentissage gratuit online 


Pour utilisation Non-lucrative 


Facteurs extriseques declenchant la 
degranulation des mastocytes 

L’infection (notamment virale) 

Des medicaments ((3-bloquants, l’aspirine) 

■ Les gaz irritants 

■ Le stress psychologique 

■ L’effort 

■ L’air froid 
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L asthme bronchique 


■m 

*•*1 -fX/t-.w 'p\Yi 


Hypersecretion du mucus 
Epaississementde la membrane basale 
Hyperplasie de la musculature lisse 
Infiltrat riche en eosinophiles 


Rubin & Farber, Pathology, 1994 
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L’asthme bronchique 
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Infiltrat inflammatoire riche en eosinophiles 


Rubin & Farber, Pathology, 1 994 
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Des mucosecretions en moule de l’arbre 

bronchique 
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■ Definition : 

Les pneumopathies sont des maladies pulmonaires 
parenchymateuses definies histologiquement pat 
l’atteinte predominante de l’interstitium pulmonaire par 
un processus diffus ou dissemine inflammatoire 
souvent fibrosant 

L’interstitium pulmonaire est le tissu conjonctif de 
soutien comprenant l’espace sous pleural, septal, 
peribronchiolaire et la trame des cloisons alveolaires. 
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Aspects anatomopathologique 

a) Macroscopie : 

Suivant l’intensite du processus le poumon apparait 
souvent sous Taspect d’une balle de mousse avec 
densification diffuse 

b) Histologie : 

Les fibroses se definissent par deux caracteres : 

- epaississement de la paroi 

- multiplication des cellules alveolaires 
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histologie 

1 epaississement de la paroi : 

■ -Oedeme 

■ -Hemorragie 

-Production exageree des fibres collagenes et elastiques 

-Multiplication des cellules musculaires 

-augmentations du nombre des vaisseaux 

-Impregnations calcaires, anthracosiques, amylose, 
metaplasie adipeuse, chondroide et meme osseuse 
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histologie 


2 multinlication des cellules alveolaires : 


les aspects sont varies allant de la metaplasie 
cubique ou cylindrique du revetement a la 
desquamation de nombreuses cellules d’aspect 
souvent macrophagique, parfois necrosees et 
participant alors a la formation de membranes 
hyalines 
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Fibrose inters titielle 
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Fibrose pulmonaire 
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III, B. Pneumopathies inters titielles 

fibrosantes 


lies pneumoconioses 


a. silicose 

b. asbestose 

c. berylliose 

2. autre s etiologies que les pneumoconioses 
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1 .Pneumoconioses 

- Definition : 

Ce sont des affections pulmonaires determinees 
par l’inhalation de poussieres generalement 
minerales. caracterisees par des reactions 
inflammatoires diverses. 

■ Silicose 

■ Asbesthose 

■ Beryliose 

■ Anthracose 
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La silicose 

La silicose est provoquee par rinhalation de bioxyde de 
silicium (quartz). 

Maladies professionnelles +++ 

Secteur des mines, des carrieres, creusement de tunnels, 
fonderies, industrie du verre, de la ceramique, activites 
de decapage, de polissage avec du sable. . . 

Interrogatoire du malade capital pour retrouver 
Texposition 
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Les facteurs determinants de la maladie sont : 
la duree de l’exposition. 

L’intensite 
Le terrain individuel. 

Le temps de latence est variable. La silicose 
peut apparaitre meme apres arret de 1’ exposition. 
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Aspects morphologiques 

La silicose se presente comme une alteration diffuse 
bilaterale, symetrique predominante d’abord aux bases et 
atteignant peu a peu la totalite du parenchyme. 

On decrit les lesions pulmonaires comme etant d’abord 
reticulaires, puis micro — nodulaires, nodulaires, macro- 
nodulaires et enfin pseudo-tumorales. 

Ces lesions etant considerees comme des etapes successives. 


facadm16@gmail.com 


Participez a "Q&R rapide" pour mieux preparer vos examens 


2017/2018 



Sur: www.la-faculte.net 


Espace E-learning pour apprentissage gratuit online 


Pour utilisation Non-lucrative 


Histogenese 

Seules sont nocives les particules d’un 0 < a 1 p. La 1 ere 
reaction est banale caracterisee par la presence de grands 
macrophages isoles ou en placards et dont le cytoplasme 
contient des petites particules birefringentes. 

Les macrophages deviennent inertes degenerent et 
eclatent, sont alors liberes les fragments des proteines 
cellulaires ainsi que les particules de silice Sont repris par 
d’autres macrophages, passant de cellules en cellules, elles 
finissent par penetrer la paroi alveolaire. 

Au sein de la cloison, la reaction inflammatoire continue 
mais au fur et a mesure, la particule de silice va s’entourer 
d’une matrice proteique et le granulome va s’organiser peu 
a peu. 
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Aspects histologiques 

Les lesions evoluent par etapes en passant par la plaque, le 
granulome puis le nodule. 

■ 

Alveolite macrophagique avec cellules geantes contenant 
des poussieres birefringentes en lumiere polarisee. 

Les particules silicotiques penetrent dans les cloisons 
interalveolaires causant la formation d’un granulome 
inflammatoire 

■ 

Nodule de taille variable bien limite d’aspects sclerogene 
organise en bulbes d’oignon. 
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Figure 9-9. Silicosis. Silicotic nodules within a lymph node 
characteristically contain centrally dense, hyalinized collagen 
surrounded by concentric whorls of more loosely arranged 
collagen bundles. 

Copyright© 2011, 2005 by Saunders, an imprint of Elsevier Inc. 
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Figure 9-11. Silicosis. Partial polarization of a silicotic nodule 
demonstrates faintly birefringent silica particles. 

(Copyright© 2011, 2005 by Saunders, an imprint of Elsevier Inc 
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Asbestose 

- Pneumoconiose liee a l’inhalation de fibres d’amiante 

- Exposition en regie prolongee (isolation, construction navale, 
industrie textile, garnitures de freins, . . .). 

- Realise une PID fibrosante grave. 
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Pathogenie: 

Les fibres alterent la paroi des alveole et celle 
des bronchioles et y determine de petite 
hemorragies. 

Elle est prise par des macrophages plurinuclees 
qui se chargent en meme temps d’hemosiderine 

■ Ce complexe d’amiante-hemosiderine aboutit a 
la formation des corps asbestosique 
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■ Macro : 

Sclerose avec emphyseme predominant aux bases sans 
nodules ni masse pseudo tumorale. 

II s’y ajoute parfois un epaississement de la plevre. 
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Figure 9-30. Asbestosis. The lower lobe 
parenchyma shows patchy fibrosis. Visceral 
pleural thickening also is evident (arrowhead) 

(From Roggli VL, Oury TD, Sporn TA. eds. 
Pathology of Asbestos-Associated Diseases, 
2nd ed. New York: Springer; 2004 : with 

permission.) 


Figure 9-34. Asbestosis. In a more advanced 
case, honeycombing (arrowhead) is seen, in 
addition to lower lobe fibrosis. 

Copyright © 2011 , 2005 by Saunders, an imprint of Elsevier Inc 
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■ Histo : 

Intrication de zones normales, de plages 
d’emphyseme et de sclerose systematisee. 

Mise en evidence des corps asbestosiques 
(filaments d’amiante englobe dans une gaine 
ferrique). Ces derniers sont retrouves dans les 
lumieres alveolaires (coloration de Peris et en 
lumiere polarisee. 

Lesions de pachypleurite, evolution vers 
le mesotheliome malin 
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Intrication de zones normales, de plages 
d’emphyseme et de sclerose systematisee. 
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- corps asbestosiques dans les lumieres alveolaires 
(coloration de Peris et en lumiere polarisee). 
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Bervlliose : 

J 

Causee par les poussieres de beryllium dans les 
industries aerospatiales et electroniques. Cette 
affection provoque des pneumopathies aigues ou 
chroniques. 

■ Aigues : 

broncho — pneumonie 

IRA 

■ Chronique : 

Reaction a corps etranger : nodule histiocytaire 
Centre de Cellules geantes englobant des particules 
de beryllium. Ces nodules peuvent evoluer vers la 
sclerose hyaline. 


facadm16@gmail.com 


Participez a "Q&R rapide" pour mieux preparer vos examens 


2017/2018 



Sur: www.la-faculte.net 


Espace E-learning pour apprentissage gratuit online 


Pour utilisation Non-lucrative 


La fibrose inters titielle diffuse secondaire est peut commune car 
le plus souvent elle est focale ( cicatrice fibreuse, fibrose 
nodulaire, fibrose massive) . 

On la rencontre dans les affections pleuro-pulmonaire tel que: 

- Bronchectasie 
Tuberculose 
Sarcoidose 
Histiocytose 

Cardiopathie gauche post radique 
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III.A.Pneumopathies interstitielles 

flbrosantes 


1 . Fibrose pulmonaire idiopathique 

(Pneumonie interstitielle commune) 


2. autres entites 
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Demarche diapnostiaue du 


pi 


atholop-iste 



Tumor ale 

- Sarcoidose 

Infectieuses (tuberculose 
Pneumocystose, virose) 

Connectivites 

I cardiaque 

Histiocytose langheransienne 

Pneumoconioses 

Pneumopathie chronique 

Medicamenteuses 

Lymphangioleimymatose 

thesaurismoses 

Proteinose alveolaire 
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Les etiologies 


1 -Sarcoidose 

2- histiocytose langheransienne 

3- pneumopathies d’hypersensibilite 

4- pneumopathie diffuse idiopathique: 7 entites 

-Pneumopathie interstitielle non specifique 
-Pneumopathie organise cryptogenetique 
-Pneumopathie interstitielle aigue 

-Bronchiolite respiratoire avec pneumopathie interstitielle 
-pneumopathie interstitielle desquamative 
-pneumopathies interstitielle lymphocytaire 
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Pneumopathies diffuses idiopathiques : 

Par definition des PID idiopathiques sont caracterisees 
par l’absence de cause ou de contexte specifique 
identifies. 

Les PID idiopathiques representent un groupe de 
maladies au sein duquel existe une heterogeneicite de la 
presentation clinique et de Taspect histpathologique. 

■ Sont exclues : 

- Les PID de cause inconnue dans le contexte des 
connectivites et maladies de systeme, 

-la sarcoidose, 

-l’histiocytose x. 
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-La plus frequente (60%) et la plus severe des PIDI (10- 
15%de survie ) 

- En Tabsence d’une cause (medicament, asbestose) ou d’un 
contexte (connectivite) . 

■ Biopsie pas toujours necessaire quand les criteres radio 
cliniques permettent d’elaborer le diagnostic 
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CLINIQUE 

© Age > 60 ans 
© Dyspnee d’exercice, toux 

© Hippocratisme digital 25-50% 

© Rales crepitants : constants 
© LBA : neutrophilique 
© Trouble ventilatoire restrictif, 

© hypoxemie a 1 ’exercice puis au repos 
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TDM THORACIQUE 


Opacites reticulaires, 
Predominance aux bases, bilaterali 
Predominance sous-pleurale, 


Kystes sous-pleuraux (rayons de miel), 

Bronchectasies de traction, 

Absence de nodules et de 
condensation 
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Criteres diagnostiques 

- Exclusion de causes connues 

- Trouble ventilatoire restrictif et anomalie des echanges gazeux 

- Reticulations des bases 

- BTB ou LBA sans argument pour autre diagnostic 

■ 

- Age > 50 ans 

- Debut insidieux 

- Evolution depuis plus de 3 mois 
-Rales crepitant des bases 
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Caracteres histo pathologiques 

- Fibrose de topographie sous pleurale est para septal 

- Dissemination des lesions avec Alternance de zones 
pathologiques et de zones saines. 

- Coexistence de lesions fibreuses et inflammatoires 
d’ages differents. 

-Existence de lesions en « rayon de miel » (espace aeriens 
kystiques recouverts d’un epithelium bronchiolaire et 
remplis de mucine) 
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-L’existence de foyers fibroblastiques traduisant 
« l’activite de la maladie » critere diagnostique 
essentiel. 

-Le diagnostic histo-pathologique doit conduire 
a s’assurer de l’absence de corps asbestosiques, 
d’agents infectieux ou de depots exogene 
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AT JTRES ENTITES 

-Pneumopathie interstitielle non specifique 
-Pneumopathie organise cryptogenetique 
-Pneumopathie interstitielle aigue 

-Bronchiolite respiratoire avec pneumopathie interstitielle 
-pneumopathie interstitielle desquamative 
-pneumopathies interstitielle lymphocytaire 
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